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16.a secção (clinica pediaírica medica e cirurgica)
o que trago á vossa attenção é o COInmen-
tario de um caso que, rapido, passou aos
meus olhos de clinico, no afan do consul-
torio.
No dia 10 do mez de Maio p. p. foi-me
levada á consulta a criança, cuja observa-
ção se segue:
Lassy, menina de 10 mezes de idade, de
côr branca, natural deete Estado, de pro-
genitores, relativamente sadios. O pae é
syphilitico confesso, e a reacção de vVasser-
mann, ha pouco procedida no seu sangue,
foi positiva. A mãe accusa um aborto antes
do nascimento da observada e soffreu va·
:1'ios abalos moraes, durante a gravidez, €xhi-
bindo, ao inicio della, vomitos incoerciveis.
E' senhora de cerca de 40 annos.
Alimentada, exclusivamente, ao seio ma·
terno 'até hem pouoo teimpo, 8 mezes, épo-
,cha ,em que inidou a alimentação mixta,
com mingá06 de farinha PhoslJ7wtina.
Actualmente, ainda é nutrida pelo seio de
sua mãe. Sempre de regular apparencia
até esta idade, teve, antes, ligeiros abalos
dyspepticos e, apezar de bôa nutrição, seu
peso, que é agora de 7 kilos, foi sempre in-
ferior ao das crianças de sua idade.
Não souhe sua mãe precisar o peso do
nascimento, ,r,elatando apena,s que a cria"nça
nasceu 117/U/itO lJequenina. Ausencia com·
pleta de dentes.
Tem 4 irmãoe, dos quaes, um, levado á
minha presença, na mesma OCCK1sião, denota
estigmas de heredo-Iues.
O que mais impT'essiona á ,desolada senho-
ra, e justamente por issotr'Ü'ux,e-me a filha
ao consultorio, é o estado franco ,de flaccidez
dos membros da m,eninK1, quer ·superiores,
quer inferiores. Por isso mesmo, ella que
é do interior do Estado, já consultou varios
collegas e cada um fez sua hypothese a re6-
lJ'eHo ,do caso, i() ,que não une lSoube in-
formar, relatando, porém, que todos insis-
tiram com o uso da pomada mercurial.
De facto, a minha pequena observada
apresenta nitida hypotonia muscular, ao
ponto de se conseguir que seuspésinhos ve-
nham tocar as orelhas. Posta em decubito
dorsal sobre a meza de observação, deteve-
Ele inerte, flaccida, deix'a'ndocahir pesada-
(e) Lido em sessão de I) de Junho, lUt .,Sociedade de Medicina".
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mente braços e pernas, quando, levantados,
eram desprendidos do apoio. Dahi se con·
clue como .faceis d>eexecução seus movi·
mentos passiv<üs. Quanto aos activos -
quasi nullos, e deslocava, pr,eguiçosamen-
te, um elos membros superioroo ou in-
feriores, para deixaI-os ficar em attitude
de abandono, como boneco de engonço, que
alli se collocasse.
A pflquema nunca ,se sentou, nunca fir-
mou a cabeça, nunca se teve de pé. Procu-
rando paI-a flm posiç.ão er,ecta, v'erifiqu'ei a
impossibilidade absoluta dessa attitude.
Tono muscular - bastante diminuído, e cer-
ta exhuberancia de tecido adiposo invade o
corpo da criança.
Cabellos escassos, mórmente na região
temporal. Fontanella anterior franca-
mente ,pa,lpavel. Ainda um ,esboço da pos-
terior. Leve syalorrhéa. Bocca entreaber-
ta. Labia superior levemente tumefacto.
Lingua um tanto <em procidencha, cleix'ando
vêr, con<stantemente, a ponta, entre os la·
bios. Zonas de hypertricose, maximé no
abdomen. Ha, por vezes, incontinencia de
urinas e fezes. Verifica-se gráo regular de
brachicephalia (cabeça pequena e arredon-
dada), ,e o nariz é do ty.po do nariz em
sella.
A fades, 'emfim, da criança, rflcorda, com
nitidez, a dos individuos de raça mongolica,
o que, precisamente, mais prende a atten-
çã'Ü de qUiem a ohs-êrva.
O olhar é vivaz, por vezes; de outra feita,
é indifferente. Estreitas e em direcção de
obliquidade, as fendas palpebraes deixam
vêr olhos 'escuros,pequenos, qua,dro qUfl,
desde lügo, impr,el'3siona o dinico.
Nota-se falta de attenção para qualquer
ruid'Üqu1e se lhe avisinhe, parn qualquer
obj'8cto que a circumde, para qualquer pon-
to luminoso, para qualquer estimulo, emfim.
Collocando o relogio, por exemplo, como
o fiz, á frente de seus olhos, desde logo
me apercebi do estado de apathia que lhe
caracterisa, pois não se orienta nem com
a visão delle, nem com o seu ruido, e olha
para pontos, ás vezes, oppostos. Depara-se-
nos, egualmente, sorriso inexpressivo e sem
motivo.
Nad,a pude observar :para o la;do da pell<e
O exame dos apparelhos circulatorio, res-
piratorio, digestivo e genito-urinario, deu-
me resultado negativo, a não ser a incon-
tinencia de fezes e urinas, de que já me
referi. Appetite é bom. O somno é tran-
quillo. Reflexos, quer superficiaes, quer
profundos normaes. Sensibilidades-
integras.
No dia 26 do mesmo mez, reappareceu
a pequenina á consulta, mostrando-se sua
mãe mais animada, com o resultado que, na
filhinha,prareda ter da;do o uso da Iodo-
thyrina Bayer e as fricções de unguento
napülitan'Ü, qu,eeu r,eceitára á primeira vez
que a vi.
Não sei si houve synergia entre o opU·
mismo materno e o olhar do clinico, o certo
é que percebi os movimentos activos de
criança mais energicos, e o gráo de hypo-
tania muscular já não tão accentuado, tudo
seguido de ausencia de syalorrhéa e a at-
tenção era mais viva para os circumstantes.
Espero-lhe a volta promettida, para acom-
panhar a persistencia da therapeutica, e
para requisitar-lhe radiographia das extre·
midades, como reparo dos pontos de ossi-
ficação, e exame da curva hemo-leucocytaria.
Em face do caso, rico de symptomas que
nã'Ü il:lud,em, evidenciados p€tla hypotonia
muscular accentuada, o estado de inatten-
ção para o que a cerca, lausencia t'Üta1
de sensações, a bocca entre-aberta, de lin-
gua pwcidente, a brachicephalia, tudo soe-
guido da fades ahsolutamente caracteri6ti-
ca, emprestando-lhe physionomia de asiati-
co, não hesitei em estabelecer, na pequenina.
() diagnostico de idiotia rrwngolica, mongo-
loide ou mongolismo, como quizerem.
Entidade, mórbida que se individualisou
com o memoravel trabalho de Langdon
Down, em 1866, baptisada por '//wngolian
üliocy, teve estudo acurado no fim do secu-
lo XIX,e, no nostSo, tem sid'Ü 'objecto doe
multiplas cogitações curiosas, etio-patho-
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genicas, mórmentecom o advento das pes-
quizas endocrinologicas.
Citem-se os autores inglezes MitcheIl,
Fraser, Shuttleworth, Telford, Ireland,
Smith, Sutherland, os francezes - Bourne·
ville, Comby, Desgeorges, Séris, os italia·
nos - De Sanctis, Lombrozo, Tedeschi, Cano
nata, Cozzolino, Luzzatti, Alberti, os aUe-
mães Neumann, \Veygandt. Peterson,
noesplendido "Nervous and mental disea·
ses ", não encontra justificação para o ter-
mo de rttongolisrno, e inclue os individuos
dessa natureza n'um ou n'outro typo da
classificação que faz das idiotia>s, concluin·
do: "I have seen several cases where the
features had some resemblance to what
might be caIled the Mongolian face, but all
could be classed under one 01' the other aí
tl1e above headings, anel sueh physiügno·
mies would seen to be purely fortuitous. 'l
A symptomatologia é muito rica, e toda
não esteve desenhada na minha pequena
paciente.
Afóra o que .apontei sóem ser encontra·
dos, em taes casos, outros signues, como a
pelle endurecida, marmorisada, por assim
dizer, maximé nas extremidades, nas mãos
e nas bochechae.
Em crianças maiores, já na segunda in'
funda, é nitida a inoclusão da fontanella
anterior, e o seu fechamento alcança, por
vezes, a idade de 5 annos.
ShuttIeworth e Beach desvendaram doen,
tes, em qUe o phenomeno só se fez com a
idade de 15 a 20 annos! Não é raro que se
nos deparem o estrabismo, a blepharite, o
epicantho.
Em recente trabalho na "Pediatria" de
Napoles, o Dl'. Carmine GaIlo aprehendeu
51 casos de epicantho, 12 de estrabismo, 8
de mystagmo e 18 de blepharite.
O Dl'. Terrien, na sua "Ophtalmologie ",
depoisded,escrever oepicantho, conclue:
"Cet aspect n'est que l'exagération d'une
disposition constante dans la race mongole ",
A lingua escrotal, rara antes de 3 annos,
toma grande frequencia depois desta idade
A aboboda palatina é ogival, a dentição
sempre retardada. Os dedos, com o evolve~
do individuo, exhibem-se pequenos, em mãos
grossas e, não poucas vezes, são vistas a i60~
dactylia e a syndactylia.
Com o decorrer do tempo, é facil per~
ceber como o mongoloide tem grande ten~
dencia a phenomenos exsudativos do appa-
relho respiratorio, assim como se assigna-
Iam vicios cardiacos congenitos, notada-
mente a cyanose, por persistencia do orifício
de BotaI, e a doença de Roger ou comnm-
nicação intra-ventricular.
Quanto ao estadO' psychico desses doen-
tinhos, nem mais é predso do que transcre"
ver-vos as recentes palavras de Carm.lne
GaIlo, que nos orientam detidamente:
"In general,e si pUo affermar,e che lo svi~
luppo psichico varia moIto da caso a caso.
Già neI primo anuo di vita si 'puo riconosce-
re uh s€mplice ri tardo lli sviluppo da una
vera idiozia. Di solito i lattanti mongoU
S01\O indolenti, tanto da essere ritenuti dai
parenti di indole buona, sono tranquilli, e
rappresentano per alcune famiglie tipi sino
golari di bontá.
AIla fine deI secondo anno maJ;lca ancora
l'articolazione deIla parola e l'idiozia di-
venta manifesta, perche i mongoliancora
non riconoscono le persone di famiglia, ne
dimostrano alcun interessamento per lavita
esterna, Ciome i bambini sano deUa 101'0 età.
Già in questa ,età possono cUmüstrare una
predilezione .per la musica ritmica.
Nel corso delsecond9 o deI terzo annQ'
questo comportamento torpido si trasforma
di solito in uno spiccatamente eretistico, a
fondo allegro. Cio abbiamoconstatrato qua-
si senza eccezione nei nostricasi. 'l'utti i
sentimenti sono in 101'0 quanto mai labili,
spesso si osservano accessi di ira, ma ancha
questi rapidamente scompaiano.
La parolacompare in retardo, ê difficile
e male articoIata, la voee ê aspra e rauca
in moIti casi. 12 dei nostri mongoli appar-
tenenti alla seconda infanzia, fra cui sono,
da menzionare bambini di CÍnque, sei e
sette anni, non parlavano affatto. Un altro
bambino, di 6ei anui e mezzo, parlava a.
monosillabi.
Tuttavia l'apatia e l'inerzia non sono no<
tevoli come nel mixeelema. II mongolo, af-
fettuoso, amante delle carezze, e timido con
le personeestranee, ePoco obhedi:ente, e
testardo. E sensibilüssimo aI rumare ael alla
111utsica, bana volentieri, elanza C0111 caelen-
za, cio che denota in lui conservazione elella
memoria musicale. A mesura che il bam-
bino cresce, la sua 111e111oria si sviluppa in
un certogradioe nei :casi Hevi gli 1'3 i pUo
insegnare a leggere, a ,scrivere, ma i suoi
progressi ,sono molto lenti e mediocri.
Spesso dimostra upa parti colare inclina-
zione per la numerazione, per i calcoU e per
la musica. Valendosi deI suo intuito cl'imi-
tazione che \3i addimostra nello scimmiotta-
re con ogHitàe destr,ezza ad es. I gesti eel
i movimenti di chi lo ci1'conda, gli l3i po-
trebbero insegnare i mestieri che non esigo-
no ragionamenti, coordinazione mentale no-
tevole. "
Em nosso meio, os casos são certamente
raros, porquanto não me consta outra ob-
servação entre nós. Ha 2 anuas,
mais ou menos, passaram-me pelo Dispen-
saria ele Criança!s da Santa Casa, 2 casos
ele caracter frusto, doentes que quasi sem-
pre escapam á o11\'3ervação e não figuram
nas estatísticas ele todos OIS tempos.
Em S. Paulo tem sido registrado, com
frequencia, um isignal, não pathognomonico
do mal em questão, pelo Dl'. Clemente Fer-
reire, cujas nota,s tem-nas publicado os "Ar-
chives de Médicine des Enfants", de Paris.
Que sejam lembrados tambem, sobre elle,
casos de Eyzaguirre, no Perú, de Morquio,
no Uruguay, ele Calvo Mackenna, no Chile.
Refiro-me á mancha azul, que predomina
na raça amareUa.
Estas manc!1as, cujo colorido depende do
accumulo, no derma, ele cellulas grandes
de pigmentação, descriptats, pela primeira
vez, por Balz, occorrem em crianças nor-
maes, e a estas se refere o illustre Dl'. Cle-
mente Ferreira.
Entretanto, ha a assignalar que tal par-
ticularidade, em ausencia do mal que nos
ô7
occupa, pr,efer,e, sobretúclo no Brasil, os
meistiços e os negros.
Poils Clemente Ferreira mostra que, em
1920, por exemplo, 485 lactentes inscreve-
ram-se no serviço de consultas do departa-
mento sanitario de S. Paulo.
Sobre 440 lactente,s brancos, 22 apresen-
tavam a mancha mongolica ou Dos as
mestiços, 24 exhiblam-na ou 6:V;{ e elos 7
negro3, havia a com b signal ou 'i3S:'(7.
}i]m clinica, algumas vezes me é dado per-
ceber algumas dessas manchas, quasl
na região sacra, e, COl1fstantemente, em
crianças morenas. Ellas têm despertado at-
tenção, por igual, do meu illustrado collega
ProL Nogueira FlôreG.
Comby, em 1920, fez accentuar que e11a,
na França, não existe em criançac3 louras,
claras, mas vista, tão sómente em lactentes
e infantes de peIle e,scura, denunciando
qualquer analogia com os de raça amarella.
El1e vae mesmo mais adiante, conside-
rando-a como vestígio da muito antig'ét
tura de a,si'aücos e 'europeus, nos grandes
c{l'l1flictcs d,a Idade··Média. Comby 80n-:;1
monographia .sobre () a(2Sumpto, frisan-
do bem que:
"La tache mongolique n'a aucune impor-
tanceclinique; elle ne cause aucune souf-
france, n'est pas iSentie par f'enfant et passe
souvent inaperçue. La cherchant systéma-
tíquement, 110US l'a vons trouvêe chez un
certain nombre d'enfants, la faisant remar-
queI' aux parents que ne s'en étnient pas
aperçus."
Tambem Cozzolino, demonstrando como
as manchas referida6 são frequentes no ter-
ritorio italiano, observa que, em 12 casos de
idioti.a mongoloide, recentemente por eIle
estudados, só um apresentou tal
Os 5,5 % de todos os idiotas, ,existentes
nos hospitaes irlanclezes, são mongoloide6,
segundo notas de Van der Scheer e, na
Inglaterra, Shuttleworth admitte que, sobre
100 idiotas, ha 5 elo typO em referencia.
Langdon Down eleva ,a proporção a 10S:~;.
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No Royal Albert Asylum, sobre 2900 admis-
sões, são notados 158 idiotas desta cathe-
goria.
Depois de 1904, épocha onde o estudo da
nossa entidade clinica foi bem aprofundado,
Comby, com 69 observações ,peS60ai{)S, con-
clúe ser ell-a tão frequente na França como
na Inglaterra, pois, de facto, invade todas as
raças, todos os paizes, todos os climas.
No que tange á idad,e, falam aiS estatÍisti-
c·as que a sua maior frequenda é vista na
primeh'a infancia.
No tocante ao sexo, vivem ainda Opll1lOeS
divergente,s, Comby, nos casos atr,az ,r'efe-
ridos, accentuDu serem 37 home,nse 32 mu-
lheres. Cozzolino, no rs,eu magnifico tratado
de Pediatria, mostra que, isobre 28 casos até
Maio de 1922, 20 eram meninos e 8 mulheres,
e a maioria dos autores segue identicascon-
clusões.
Não fosse symptomologia claramente
exhihda na ohservada, com a facIes typica,
abrachicephalia, a hypotonia muscular, a
lingua procidente e o gráo de embotamento
psychico, não illudincl0 quanto á idiotia, e,
certo, viriam á bana outrals ,entidades mór-
bidas, a estabelecer confusão.
Bem se vê que a hypotonia dos musculos,
tão saliente na doentinha, levando-nos a
comparal-a a boneco de engonço, de mem-
bros que se deslocam com facilidade extre-
ma, pôde fazer ,suggerir ao clinico duas affe-
cções que se mostram de feitio identico: a
Doença de OZJZ3enhe'iJne a Synclrome de
[?(j1'.';ter. isto a fórma atonico-astatica da
paralysia cerebral infantil.
Afóra 'o 7wb'itus pastoso, com sensação de
edema ,branco e liso ,em geral abaixo do
dorso, a intelligencia se conserva integra e
a facIes é toda outr,a, no Mal de Oppenheim.
A tal respeito. citarei o recente caso d€
HaushaltEH', onde, ,apôs o restabelecer-se dos
movimentos voluntarios, as articulações mos-
traram-,se de tal fôrma elasticas que davam
ao individuo attitudes do hmneln de bOT-
racha.
f
Além dL,so, accrescente-se que este con-
juncto mOl'bido perdeu a individualidade,
não tendo, .para as ultimas pesquizas anat'í)-
mo-clinicas, .differença com a D02nça de
\Verdnig-Hoffmann: ambos a poliomyelite
diffusachronicada primeira; infallcia.
A Syndrüme de Fürster inicia-se diversa-
mente; a an,amnése desvenda causa toxic~
ou auto-toxica no organismo infantil, o que
se traduz porparalysia cerebral, quasi S€111-
pre ele migem luetica.
Demais, nella, é ele observação o €xaggero
dos reflexos tendinosose determin.ada 1'e8il8-
tencia aos movimentotS passivos, afóra o cru-
zamento dos membros inferiores, si se pro·-
cura ter o individuo de pé,
No que tange á IdIotia myxoedematosa, o
meu casodeHa se distingue, sobretúdo pela
physionomia inegavel do asiatico, pela illU-
trição mais ou menos normal, sem ,edema,")
generalisa,dos, pela hypotonia muscular. Dia-
gnostico differencial,entre ambos, mais pre-
ciso, lestá no evolver clo doente, pois os
doi,s ·estados ptSychicos tomam rumos distin-
ctos de reacção.
Emannos ulteriores, l11emgolico nada
apresenta ,de .myxoBclema, de ,nanismo, de
apathia 'ou falta de excitabilidade, nem de
parada na m'chitectura corporal e espiritual,
tal succede aocretillismoesporadico.
E.gualmelüe facil :será destacar oconjun-
cto symptomatico da pequeninha do r'achi-
t'isJno, com a T~queza de isignaes cl,assicos, a
achondrüplasia,com la micromelia, tão
seu ,as'pectoclinico, o infantilismo e o na-
nismo, .pois prepondéra,' >110 mOllg010ide, a
fundamentar o diagnnstico, a fades de chi-
nez, que não ,deixa ,duvidas.
Paraelles, .pois, é de se concluir com
phra.se incisiva de Scholz: "Wer eil1en gese-
hen hat, hat alleges·ehen."
Enveredando agora 'para o campo etio-
pathogenieoda affecção em jogo, multiplas
têm sido as hypotheses levantadas, e cada
autor ivê, no numc'ro mais ou menos alto
d'e seus observados, para cOllclusÕelS
sobre uma ou 'Üutracausa.
Não está, porém, para que se duvide,'
mes111Dencarancloestatistieas que compul-
sei, que ü ,e,stado materno, quer physicD,
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estudados n013 asylos inglezes, pertence a
filhos mais moços ,de famílias numerosas.
A diathese urica, a neuropathia dos as-
cendentes, a tuberculDlse, o alcoolismo e, so-
bretudo, a syphilis, na minha doentinha con-
firmada, lembranbse, de continuo, como,
ctores efficientes, na ,eclosão do mal que nos
occupa.
Seguindo OPlllIaO de Comby, não deriva,
nem da infeeçãosyphilitica, ,nem da tuber-
culose, mas se o conside.re como prüducto
indirectodadecadencia elo organismo ma-
te.rno, sej;a qual fôr a causa, ou ida,de dos
paes, ou gravidez€ls multiplas, ou depres-
sões l1€rvosas, ou tuberculose ou syphilis.
Sfevens crê na origem her'8clo-Iuetica do
mongolismo, pelo que a lsyphilis agiria,
terando as gIanchüasendoerinas, particlllar-
mente,para 'eIle, a hY'Pophyse.
Carmine Gano, tendo praticado a rea\~ºã:)
de \Vassermann 70 vezes, 35 crianças,
conclue:
"Abbiamo potuto cost'atare essa
dato resultatopo,sitivo complessivamiJlÜe in
casi appena, llercui pur potenc1osi
negare importfJ.nza alIa lue determinis-
mo dell'affezione, biscgna anche
l'influenza di altre cause.
Stóltzner ehama attenção nm estado
de hypothyroidismo materno, durante a gra-
videz, e Cozzolino remata: ".1\1on mi sembra
elebbano irrevocabilmente contrastare a ta;e
ecncezione unitaria l'insuccesso ,deHa tera-
pia tiroidea i1 quadroematologieo, che
Goggetto mongoloide corrisponcle a (JueIlo
un bambinosano ,entro i primi dieei anlli,
mentre nel myxeclematoso caratterizzato
(la .linfücitosia spesed,ei granulociti con
neutropenia e daeritrocitopenia ediminu-
zioneclel tasso emoglobinico."
Sajous, noesplendido "InternaI Secretions
anel prineiples of m€dicine", estudo com-
parativo com a alimentação raça mongo-
lica, mórmente o arroz,e a predominancia
cIene na nutrição dos genitüres e doentinhos
referidos, demonstrando a car>€ncia das
taminas nos alimentos dos clÚnezes e japo-
neZ8S e elementos chinüc'os que tanto
rep€tida tem sido apon-
aS6im como dDen-
geral, os ultimastel3 dessa
quer psychico, durante gravidez, tem va-
Iar incontestavel.
No meu caso, a progenitora affirma ter
sido victilma de varios abalos moraes, no
decurso da gestação, incommodos de varia
especie, mêdos repentinos, franco nervosis-
mo, noves mezes ruic1osos,emfim, de e.sta-
dos nall'seoso(') frequentes, de vomitos incoer-
civeis.
osprim8iros.
:F'acto curioso é apontar-se que o idiota
;lllongolo,ide demon,stra ,n'um só
dos filhos da mesma familia, por mais nu-
1uerOS06 que sejam. Cite-se,comtuclo, a ob-
servação Babonneixque assistiu dois
CfbSOS nafamiliae o ,estudo recente
de Pardee, em 1920, sobre "Two cases
lVIongolian Idioey the same family."
E' preciso mongoloid,e:s ge-
meos, com o caso curioso ele Stafford lVIe
Lean, in the "JournaI the .American Me-
.clicaI Association", janeiro de 1922, de
gemeos ele sexosdifferentes, a menina
peTfeitae o menino - mongolico.
Em 107 caGOS do Royal Albert Asylum, 68
mongolicos eram 'os ultimas nascidos, os
restantes, occupando logar€s varias, na es-
'calado nascimento, nenhum cIeHes, porém,
foi o primogenito.
Na estatiMica registada pelo Earlywood
AsyIum, 50 % eram as ultimas filhos, em-
quanto 13 os primeiros,evidenciando,
dest'arte, que mais metade dos' casos,
Entretanto, >estudo detido de Gocldard, em
290 casos,col1clúe serem DS paes capazes
deellgendrar mongoIícos, em qualquer idade,
de 20 60 annos.
A gravidez muito
tada cümo factor
Outro fado que se assignaIa, é a idade
elevada dos paes e, meu 'caso, a mãe é
senhora de cerca de 40 anhos.
Em 120 düentes identicos do Royal Albert
AsyIum, 41 pro,vinham de mães de mais de
40 annos. Em 16 Hyorth, 11 tinham mais
,de 40 annD(S, uma contava 47, duas 44 e
sómente duas tinham menes de 30 an11C6.
---tiU
faltam, para o evolv€Tponderal, estructural
e psychico netsses individuos.
Atsseverou que, desses ultimos, o mais ,em
falta é o phosphoro, '8 cita traboJhos de auto-
ricla'des, 'para jucs:tifica,r que ü pericarpo do
arroz, removido durante 'o ,prGcesso de puri-
ficação, é precisamente o que contem com-
ponentes organicos soluveis, ricos claquel1ü
flubstancia. Sua carencia, assim como é a cau-
EJa do heri-beri, o é tambem do desenvolvi-
mento deficiente dos tecidos e diz: "the os-
seOU6 and cerebro-spinal systems and also
primariJy of the thymus gland, whicll,
though its nucleins, insures the development
of these
Assim,
pathogenia ela idiotia mongoloide re,side na
influencia de alimentação, pela analogia en-
tre ,esses doentinhcfse os japonezes, chine-
zes, anamitas etc.... Os modernos endocri-
nologista,s, sempre abeirados ás questões do
metlabolismo, pela hyper ou hypo-funcção
das glandulaG ele secreção interna, affirmam,
ccmoeHiciencia do mal, o disturbio dellas,
mórmente depois que Ung,er, ,em 1912, com-
municou seu famesocaso, onde coexistiam
phenomenos myxoedematosos ,e mongoloides.
Ccncluamm então que factores diversos
tsão capazes ele influir, ele m.aneira especial,
sobre ofeto,durrante a gravidez, s,eja o
a.lcDolismo, a syphilis, a tubercul1olse, sejam
08 tra,uma tismos psychicos, lJSemOçõe,s nos
1)1'imeir08 meze6 de concepção, provocando
,disturbios hormcnicos notaveis.
AccNêscente-se, como remate, que, ,em ne-
cropsias dec-a.sos typicos, o cereibro e o sys-
tema nervoso inte'Íl'o tãü sómente tem evi-
elenciadoevoluçã'Q; cellular 'e geTal imperf,ei-
tas, o que succecle tamhem aosystema 06seo.
A percussão, ,em algunscas'Üs, a ra,diogra-
phia,em outros, mostramel'e quandü la quan-
do, aws'encia, assim ,como a,trüphia e hyper-
trophia,do thymo, 'ao lado de lesões que se
assignalam na glandula thyroide, nü hypo-
physee n'Üls orgãJos g,enita,els.
A cura thy,roieliana dev,e ser tentada, em
todos os casos,. ,não .obstante ü mongolismo
não ..seaffirmar como doença endocrilm ele-
finiela,e s'Übretudo quando se associam sym-
ptomasele hypothyrüidismo.
Nota-tse, entretanto, como os res,ultados
não se mostram ,palpaveis, frisantes, tal
,acontece ao myxoedematoso, de pathogenia
bem estabelecida, com a accelaração do in-
tercambio nutritivo, que chega, por vezes,
ao n'ÜrID'a1.
No mongoloicle é visiyel oeffeito util
(}essa mec1icaçã.o, no queconcerne á pre-
á obesidade, á constipação, á
d'EhS fontanellas.
Uteis o sãoegualmente as fricções €.sti-
múlantes, os banhos salgados, a vida ao ar
li vre. em magníficas condições de hygiene.
{;om particular carinho d,e.ve ser encarada
a educação da criança, pelo methodo Bonr-
neville,ensi,nando-lhe a leitura, a ·eGcripta, o
desenho, trabalho.s leves,emfim, que não
exij::tmesforçü inteHectual intenso, impos-
si vel de ,s'e conseguir d'e um cerebro que
lucta com pouca actívidade.
Em casosdeprobabilidacle ou ele certeza
de syphilis, institua-Ise o tratamento especi-
fico, que o ·clinico saberá ,esoolher.
Conclue-.sedahi a reserva do prognostico.
Casos leves são susceptíveis de melhora no
somathsmo ,e na educação. Estes passam, ás
vezes, despercebido's,' no seio das famílias
da sociedade. Mas são raros. Quasi sempre
seguem o seu curso de incapaciclacle phytSica
e intel1ectual cong,eníta.
Não süffT,em, mas fazem soffr'er.
E as hagrima.s que brotaramc1os olhos
maternos. Cüm a sentença ,do prognostico,
eram ,bem o presagio do ,futuro de' sua
filha ...
